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  دﮐﺘﺮ ﺳﻮﻧﯿﺎ اوﯾﺴﯽ  ،  ﻣﺘﺨﺼﺺ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻣﺎدر و ﮐﻮدك  ، ﻫﯿﺌﺖ ﻋﻠﻤﯽ ﮔﺮوه ﭘﺰﺷﮑﯽ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ  :ﺠﺮي ﭘﺮوژه ﻣ
  دﮐﺘﺮ وﺛﻮق  ﻧﺎﻇﺮ ﻃﺮح  : 
  دﮐﺘﺮ ﻣﺤﺒﯽ ﻓﺮ  ، دﮐﺘﺮي ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽﭘﯿﺎم ﮔﺰار ﺳﻼﻣﺖ :  
 ﺪاﯿﺑ -ﺸﮑﺪه دﻧﺪاﻧﭙﺰﺷﮑﯽداﻧ ODEﮐﺎرﺷﻨﺎس  –ي ﺪﯿﻓﺎﻃﻤﻪ ﺳﻔ-ﻣﺪﯾﺮ ﮔﺮوه ﭘﺰﺷﮑﯽ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ –ﯽدﮐﺘﺮ اﺣﻤﺪ آﻓﺎﻗ ﻫﻤﮑﺎران اﺻﻠﯽ ﭘﺮوژه:
  ﮐﺎرﺷﻨﺎس ﻣﻌﺎوﻧﺖ ﻓﺮﻫﻨﮕﯽ - ﯽﻨﯿﺣﺴﺮﯿﻣ
  ﺧﻼﺻﻪ ﭘﺮوژه
 .ﮐﺎﻣﻞ، ﺟﺴﻤﯽ، رواﻧﯽ، و اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ ﻣﯽ داﻧﺪ ﮐﻪ ﺑﺎ ﻣﻔﻬﻮم ﻧﺒﻮد ﺑﯿﻤﺎري ﯾﺎ ﻧﺎﺗﻮاﻧﯽ ﻣﺘﻔﺎوت اﺳﺖ* رﻓﺎهﺳﻼﻣﺖ را ﺣﺎﻟﺖ   (OHW)ﺳﺎزﻣﺎن ﺟﻬﺎﻧﯽ ﺑﻬﺪاﺷﺖ
:  ﺷﺪه اﺳﺖ ﺎنﯿﺑ ﻦﯿﭼﻨ  ﺧﺸﻮﻧﺖ  ﻒﯾﺗﻌﺮدر ﺎﻟﻢ و ﮐﺎرآﻣﺪ در آن اﺟﺘﻤﺎع ﻣﯿﺴﺮ ﻧﻤﯽ ﺑﺎﺷﺪﺗﺮﻗﯽ و ﭘﻮﯾﺎﯾﯽ و اﻋﺘﻼي ﻫﺮ ﺟﺎﻣﻌﻪ اي ﺟﺰ داﺷﺘﻦ ﻋﻨﺎﺻﺮ و اﻋﻀﺎﯾﯽ ﺳ
 ، ﺐﯿآﺳ  ﻣﻨﺠﺮ ﺑﻪ  ﮐﻪ ، ﺖﯿﺟﻤﻌ ﺎﯾ  ﮔﺮوه  ﮏﯾ  ﻪﯿﻋﻠ ﺎﯾ ﮕﺮ،ﯾد  يﻓﺮد ، ﺶﯾﺑﺮ ﺿﺪ ﺧﻮ ﺰ،ﯿﺪآﻣﯾﺗﻬﺪ ﺎﯾ  ﯽواﻗﻌ  ﺻﻮرت ﺑﻪ ، ﯽﮑﯾﺰﯿﻓ  ﻗﺪرت ﺎﯾ ﺮوﯿﻧ  يﮐﺎرﺑﺮد ﻋﻤﺪ»
   «دﻫﺪ.  ﺶﯾاﻓﺰا ﺎرﯿﺑﺴ راﻣﻮارد   ﻦﯾا  اﺣﺘﻤﺎل  آﻧﮑﻪ ﺎﯾﻓﻘﺮ ﮔﺮدد، و  ﺎﯾ  ﺗﻮﺳﻌﻪ  ﻋﺪم ، ﯽرواﻧﺸﻨﺎﺧﺘ  ، ﺻﺪﻣﻪ ﻣﺮگ
ﻣﺪت زﻣﺎن ﻃﻮﻻﻧﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻣﻮرد ﻏﻔﻠﺖ : » اﺳﺖ در ﺑﺨﺸﯽ از ﺑﯿﺎﻧﯿﻪ ﻣﺪﯾﺮ ﮐﻞ ﺳﺎزﻣﺎن ﺟﻬﺎﻧﯽ ﺑﻬﺪاﺷﺖ در ﺧﺼﻮص ﺧﺸﻮﻧﺖ ﭼﻨﯿﻦ ﻋﻨﻮان ﺷﺪه 
ﺎﺳﺨﯽ واﮐﻨﺸﯽ ﺑﻮده اﺳﺖ . زﻣﺎن آن رﺳﯿﺪه ﮐﻪ ﺑﺮاي دﺳﺘﯿﺎﺑﯽ ﺑﻪ ﺳﻼﻣﺖ ﻫﻤﮕﺎﻧﯽ ﺑﻮده و ﭘﺎﺳﺦ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ ﺑﻪ آن ﺑﯿﺶ از آﻧﮑﻪ ﺑﻪ ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي ﺑﯿﺎﻧﺠﺎﻣﺪ ، ﭘ
   «ﻋﻤﻮﻣﯽ ، ﺗﻼﺷﯽ در ﺟﻬﺖ ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي و درﻣﺎن ﺧﺸﻮﻧﺖ و ﻋﻮاﻗﺐ آن ﺑﻪ ﻋﻤﻞ آﯾﺪ .
ﻪ ﺗﯿﻢ ﭘﺮوژه و ﮐﻤﯿﺘ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ. ﯽﻣﻄﺎﻟﺐ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳ يﻣﻌﺘﺒﺮ ﺟﻬﺖ ﺟﻤﻊ اور يﺘﻬﺎﯾﺳﺎو اﺳﺖ. ﺑﻮده  elcitrA weiveR ﮐﯿﻔﯽ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ از ﻧﻮعروش:  
ذﯾﻨﻔﻌﺎن اﯾﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﺣﻘﻮﻗﺪان: ﻣﺠﻤﻮﻋﻪ در ﻣﺮﺣﻠﻪ دوم ﻃﯽ ﺟﻠﺴﺎﺗﯽ ﮐﻪ اﯾﻦ ﮐﻤﯿﺘﻪ ﺑﺮﮔﺰار ﻧﻤﻮد ، راﻫﺒﺮدي ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ آﻧﺎﻟﯿﺰ ذي ﻧﻔﻌﺎن ﺗﺸﮑﯿﻞ ﺷﺪ. 
ﺴﺘﯽ :ﺑﺨﺶ دادﺳﺘﺎن ﻋﻤﻮﻣﯽ واﻧﻘﻼب ﻣﺮﮐﺰ ﻗﺰوﯾﻦ ) ﺑﻪ ﻫﻤﺮاه ﺷﻮراي ﺣﻞ اﺧﺘﻼف اﺳﺘﺎن( روﺣﺎﻧﯿﻮن : ﺳﺎزﻣﺎن ﺗﺒﻠﯿﻐﺎت اﺳﻼﻣﯽ. آﻣﻮزش وﭘﺮورش، ﺑﻬﺰﯾ
ن ﻣﻌﺎوﻧﺖ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ ، ﻧﯿﺮوي اﻧﺘﻈﺎﻣﯽ ،ﮐﺎﻧﻮن اﺻﻼح وﺗﺮﺑﯿﺖ، ﺻﺪا وﺳﯿﻤﺎ اﺳﺖ. ﭘﯿﺶ ﻧﻮﯾﺲ وﺿﻌﯿﺖ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺑﺎﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﺴﺘﻨﺪات ﻣﻮﺟﻮد و ﻧﻈﺮات ﺧﺒﺮﮔﺎ
 اﺷﺘﻪ ﺷﺪ و(    ﮔﺬDGFﻣﺘﻤﺮﮐﺰ ) ﯽﺑﻪ ﺑﺤﺚ ﮔﺮوﻫ ﻨﻔﻌﺎنﯾﺑﺎ ﺣﻀﻮر ذﻮم  ﻣﺒﺎﺣﺚ ﺳﻣﺮﺣﻠﻪ  درﺗﻬﯿﻪ و در ﺟﻠﺴﺎت ﺗﯿﻢ ﭘﺮوژه ﺗﮑﻤﯿﻞ ﮔﺮدﯾﺪ و در ﻧﺸﺴﺖ ﻫﺎﯾﯽ 
  ﺷﺪ. ﭘﯿﺸﻨﻬﺎد ﯽﻃﺮاﺣﺑﺎﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻣﮑﺎﻧﺎت ﻣﻮﺟﻮد ﮐﺸﻮر  ﺳﯿﺎﺳﺘﯽ  ﯽﻣﺪاﺧﻼﺗ
  ﮐﺮد: ﻢﯿو ﺧﺸﻮﻧﺖ در ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺗﻘﺴ ﯽﺗﻮان ﺑﻪ دو دﺳﺘﻪ ﻋﻤﺪه ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺧﺎﻧﮕ ﯽرا ﻣ ﺧﺸﻮﻧﺖﻧﺘﺎﯾﺞ:  ﺑﺮرﺳﯽ ﻫﺎ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ دﻫﺪ 
ﺷﺎﻣﻞ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻫﻤﺴﺮ، ﮐﻮدﮐﺎن،  و ﺸﺪه اﺳﺖﺗﻠﻘﯽ ﻧ آﻣﯿﺰ ﺧﺸﻮﻧﺖﻋﻨﻮان ﯾﮏ ﺟﺮم ﺟﺪي  رﻓﺘﺎري اﺳﺖ ﮐﻪ از ﻧﻈﺮ ﺗﺎرﯾﺨﯽ ﺑﻪ : ﺧﺎﻧﮕﯽ ﺧﺸﻮﻧﺖ
ﻫﺎ، ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ﻣﻮرد  ﺑﻌﻀﯽ ﺧﺎﻧﻮاده در ﮐﻨﻨﺪ. ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻋﻠﯿﻪ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان : ﺷﻮد ﮐﻪ ﺑﺎ ﯾﮑﺪﯾﮕﺮ زﻧﺪﮔﯽ ﻣﯽ ﻃﻮر ﮐﻠّﯽ ﺑﻪ اﻓﺮادي ﻣﻨﺴﻮب ﻣﯽ واﻟﺪﯾﻦ و ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان و ﺑﻪ
ﻋﺒﺎرﺗﻨﺪ از:  : دﺳﺘﻪ ﻣﯽ ﺗﻮان ﺗﻘﺴﯿﻢ ﻧﻤﻮد 6ﺎ در ﺟﺎﻣﻌﻪ وﺟﻮد دارد را ﺑﻪ ﮔﯿﺮﻧﺪ. اﻧﻮاع ﺧﺸﻮﻧﺖ ﮐﻪ ﻋﻠﯿﻪ ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان در ﺧﺎﻧﻮاده ﯾ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻓﺮزﻧﺪان ﺧﻮد ﻗﺮار ﻣﯽ
  ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺟﺴﻤﯽ - ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺟﻨﺴﯽ  -ﺧﺸﻮﻧﺖ اﻗﺘﺼﺎدي  -ﺧﺸﻮﻧﺖ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ  -ﻏﻔﻠﺖ ﯾﺎ ﺳﻬﻞ اﻧﮕﺎري و ﺑﯽ ﺗﻮﺟﻬﯽ  - ﺧﺸﻮﻧﺖ رواﻧﯽ 
ﻣﻘﺮرات ﻣﻮﺟﻮد ﻣﺴﺌﻠﻪ اي اﺳﺖ ﮐﻪ ﺣﯿﺎت  ﻮاﻧﯿﻦ وﻗ ﺷﻮﻫﺮﺑﻪ ﻟﺤﺎظ ارزش ﻫﺎي ﻓﺮﻫﻨﮕﯽ و ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻋﻠﯿﻪ ﻫﻤﺴﺮ در ﺧﺎﻧﻮاده: ﻏﯿﺮﻋﺎدي ﺑﻮدن رواﺑﻂ ﺑﯿﻦ زن و
 4ﻧﺎﻣﺘﻌﺎرف ﺧﺸﻮﻧﺖ در ﺧﺎﻧﻮاده اﺳﺖ.. در ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن در ﺧﺎﻧﻮاده را ﺑﻪ ﻣﺼﺎدﯾﻖ ﻋﯿﻨﯽ راﺑﻄﻪ ﻏﯿﺮﻋﺎدي و ﯾﮑﯽ از و ﺟﺎﻣﻌﻪ را ﺗﻬﺪﯾﺪ ﻣﯽ ﮐﻨﺪ ﺧﺎﻧﻮاده و
  ﺼﺎديﺧﺸﻮﻧﺖ اﻗﺘ   -ﺧﺸﻮﻧﺖ رواﻧﯽ  - ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺟﻨﺴﯽ  -دﺳﺘﻪ ﻣﯽ ﺗﻮان ﺗﻘﺴﯿﻢ ﻧﻤﻮد: ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺟﺴﻤﯽ 
ﺧﺸﻮﻧﺖ در ﺟﺎﻣﻌﻪ از ﺟﻤﻠﻪ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻫﺎﯾﯽ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ دراﺟﺘﻤﺎع رخ ﻣﯽ دﻫﺪ، ﺑﻪ دورازﮐﺎﻧﻮن ﺧﺎﻧﻮاده ﻫﺎ وﯾﺎ ﺣﺮﯾﻢ ﻫﺎي ﺧﺼﻮﺻﯽ. : در ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺧﺸﻮﻧﺖ
ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن اﺻﻄﻼﺣﯽ ﺗﺨﺼﺼﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﺮاي ﺗﻮﺻﯿﻒ ﮐﻠﯽ ﮐﺎرﻫﺎي ﺧﺸﻮﻧﺖ آﻣﯿﺰ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن ﺑﻪ ﮐﺎر ﻣﯽ رود اﯾﻦ ﺷﮑﻞ از  ﺧﺸﻮﻧﺖ: ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن 
  .ﻮﻧﺖ ﺑﺮ ﻋﻠﯿﻪ ﮔﺮوه ﺧﺎﺻﯽ از ﻣﺮدم اﻋﻤﺎل ﻣﯽ  ﺷﻮد وﺟﻨﺴﯿﺖ ﻗﺮﺑﺎﻧﯽ ﭘﺎﯾﻪ اﺻﻠﯽ ﺧﺸﻮﻧﺖ اﺳﺖﺧﺸ
  0931 ﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ﺳﺎل درﻣﻮاﻓﻘﺖ ﻫﺶ ﺧﺸﻮﻧﺖ و ادﻏﺎم آنﺳﻨﺪ ﺳﯿﺎﺳﺖ ﮐﺎ  ﻋﻨﻮان ﭘﺮوژه:
  
 ﻃﺮح ﺟﺎﻣﻊ ﺳﻼﻣﺖ داﻧﺸﮕﺎه9831- 0931ﺧﻼﺻﻪ ﮔﺰارش ﭘﺮوژه ﻫﺎي ﺳﺎل 
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ي ﯾﮑﯽ از ﭘﺮ اﻫﻤﯿﺖ ﺗﺮﯾﻦ اﻧﻮاع ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ.ﻋﺪم وﺟﻮد ﺷﺎﯾﺴﺘﻪ ﺳﺎﻻري  درﻣﺤﯿﻂ ﻫﺎي ﮐﺎرﺧﺸﻮﻧﺖ :  و ﻣﮑﺎن ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﯽ درﻣﺤﻞ ﮐﺎر ﺧﺸﻮﻧﺖ 
ﻇﺎﯾﻒ و اﻣﻮر ﻣﺤﻮﻟﻪ ﺑﻪ اﻓﺮاد در ﺳﻄﻮح ﻣﺨﺘﻠﻒ و ﺑﺮﺧﯽ ﺗﻌﺎﻣﻼت ﻧﺎ ﺷﺎﯾﺴﺖ از ﺳﻮي ﻣﺎﻓﻮق ؛ﺗﻔﺎوت ﻋﻤﺪه در درﯾﺎﻓﺖ ﺣﻘﻮق و ﻣﺰاﯾﺎ ؛ ﻋﺪم دﻗﺖ در ﺷﺮح و
  وﯾﺎ ﻫﻤﮑﺎران و ﯾﺎ ارﺑﺎب رﺟﻮﻋﺎن از ﻣﻬﻤﺘﺮﯾﻦ ﻣﻮاردي ﻣﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪ  ﮐﻪ در ﻣﺤﯿﻂ ﻫﺎي ﮐﺎري ﺑﻪ ﮐﺮات ﻣﺸﺎﻫﺪه  ﻣﯽ ﮔﺮدد. 
ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﺸﻮﻧﺖ وﭘﺮﺧﺎﺷﮕﺮي ﻣﻼﺣﻈﻪ ﻣﯽ ﺷﻮد ﻋﺮﺻﻪ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﻫﺎي ورزﺷﯽ ﺳﻪ ﺳﻄﺢ ﺑﺮاي ﺑﺮرﺳﯽ وﺗﺤﻠﯿﻞ ﺧ دردر ﻣﺠﺎﻣﻊ ورزﺷﯽ.  ﺧﺸﻮﻧﺖ 
ﺧﺸﻮﻧﺖ وﭘﺮﺧﺎﺷﮕﺮي ، ﺧﺸﻮﻧﺖ وﭘﺮﺧﺎﺷﮕﺮي ﺗﻤﺎﺷﺎﮔﺮان وﻃﺮﻓﺪاران ﺗﯿﻢ ﻫﺎي ورزﺷﯽ ﻋﻠﯿﻪ ورزﺷﮑﺎران، وﭘﺮﺧﺎﺷﮕﺮي ﺗﻤﺎﺷﺎﮔﺮان روﯾﺪاد ﻫﺎي ورزﺷﯽ
  ﺑﯿﻦ ورزﺷﮑﺎران در ﻋﺮﺻﻪ رﻗﺎﺑﺖ ﻫﺎﯾﯽ ﮐﻪ اﻧﺠﺎم ﻣﯽ ﺷﻮد.
  در ﻣﻘﻮﻟﻪ ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻗﺎﺑﻞ ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ.  ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺗﻌﺎرﯾﻒ ﻓﻮق ﻋﻠﻞ و ﻋﻮاﻣﻞ و ﻋﻮاﻗﺐ زﯾﺮ
ﭘﺬﯾﺮش ﯾﺎ ﻧﺎدﯾﺪه ﮔﺮﻓﺘﻦ  ﻋﻮاﻣﻠﯽ ﭼﻮن ﭘﺮورش ﯾﺎﻓﺘﻦ درﯾﮏ ﺧﺎﻧﻮاده ﺧﺸﻦ وداراي ﺳﻮء رﻓﺘﺎر وﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ اﻋﺘﯿﺎد،ﺳﻄﺢ ﭘﺎﺋﯿﻦ آﻣﻮزش ، وﺿﯿﺖ ﺑﺪ اﻗﺘﺼﺎدي،
 - زاري ﺗﻨﺪرﺳﺘﯽ، ﺳﻼﻣﺖ روﺣﯽ وﺗﻌﺎدل ﻋﺎﻃﻔﯽاﻋﻤﺎل ﺧﺸﻮﻧﺖ ﻋﻠﯿﻪ زﻧﺎن، اﺳﺘﻔﺎده از اﻟﮑﻞ وﻣﻮاد ﻣﺨﺪر، وﺗﻤﺎﯾﻞ اﻓﺮاد ﺑﻪ ﮐﺴﺐ ﻗﺪرت ﺷﺨﺼﯽ ، ﻫﻤﺴﺮآ
  .راﺑﻪ ﺧﻄﺮﻣﯽ اﻧﺪازد  اﻓﺮاد ﺟﺎﻣﻌﻪرواﻧﯽ 
ﯾﻦ ﻧﺘﯿﺠﻪ رﺳﯿﺪ ﺑﺤﺚ و ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﯿﺮي: ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﺪاﺧﻼﺗﯽ ﮐﻪ ﺳﺎﯾﺮ ﮐﺸﻮرﻫﺎ در اﯾﻦ راﺳﺘﺎ اﻧﺠﺎم داد ه اﻧﺪ ، ﺑﻌﺪ از ﺑﺤﺚ و ﺑﺮرﺳﯽ،ﮐﻤﯿﺘﻪ ﮐﻨﺘﺮل ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺑﻪ ا
. 2. ﻣﺮاﮐﺰي ﮐﻪ ﻣﺘﻮﻟﯽ اراﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎت ﺗﻮاﻧﺒﺨﺸﯽ و ﺑﻬﺰﯾﺴﺘﯽ ﺑﺎﺷﻨﺪ 1ﺳﻄﻮح ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي در اﯾﺮان وﺟﻮد دارد:  ﮐﻪ ﺳﻪ ﻧﻘﺺ ﻋﻤﺪه در اراﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎت ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ
. ﻣﮑﺘﻮب ﺷﺪن و ﻣﺴﺘﻨﺪ ﺳﺎزي آزار و ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺟﻬﺖ ﺑﺮﺧﻮرد ﻗﺎﻧﻮﻧﯽ و ﭘﯿﮕﯿﺮي ﻟﺬا  اﻗﺪاﻣﺎت 3ﻗﻮاﻧﯿﻨﯽ ﮐﻪ آزار ﻋﻠﯿﻪ ﮔﺮوﻫﻬﺎي آﺳﯿﺐ ﭘﺬﯾﺮ را ﺣﻤﺎﯾﺖ ﮐﻨﻨﺪ 
  ﺑﻪ ﺷﺮح ذﯾﻞ اﺳﺖ. ﻣﺪاﺧﻼتﻼت اﺳﺘﺎن ﻣﻄﺮح ﻧﻤﻮده اﺳﺖ. اﯾﻦ زﯾﺮ را ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻣﮑﺎﻧﺎت و ﻣﻌﻀ
ﺮورﯾﺎت از ﺿﺗﺨﻠﻔﺎت ﺑﺎﺷﺪ،  ﮐﻪ ﺿﺎﻣﻦ اﺟﺮا و آن ﭘﯿﮕﺮد اﺟﺮاي ﻗﻮاﻧﯿﻦ و ﻣﻮﺟﻮد، ﻦﯿاﻧﻮﻗﭘﯿﺸﻨﻬﺎد اﺻﻼح ﺟﺎﻣﻌﻪ ﺟﻬﺖ  درﺷﻮراي ﮐﻨﺘﺮل ﺧﺸﻮﻧﺖ ﺟﻮد و*
 ﺗﺸﮑﯿﻞ ﺷﻮد از ﺟﻤﻠﻪ اﯾﻦ ﺳﺎزﻣﺎﻧﻬﺎ ﻣﯽ ﺗﻮان ﺑﻪ ﺑﻬﺰﯾﺴﺘﯽ ، آﻣﻮزش و ﺳﺎزﻣﺎﻧﻬﺎي ﻣﺨﺘﻠﻔﯽ ارﮔﺎﻧﻬﺎ و ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ از ﺷﻮراﯾﯽ اﯾﻦ ﻧﻬﺎد اﯾﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ.
  وﻇﺎﯾﻒ اﯾﻦ ﻧﻬﺎد ﺑﻪ ﻣﻮارد زﯾﺮ ﻣﯽ ﺗﻮان اﺷﺎره ﮐﺮد: از ﻧﯿﺮوي اﻧﺘﻈﺎﻣﯽ اﺷﺎره ﮐﺮد. داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ )ﻣﻌﺎوﻧﺖ ﺑﻬﺪاﺷﺖ(، دادﺳﺘﺎﻧﯽ و ﭘﺮورش،
  زﻣﯿﻨﻪ ﮐﻨﺘﺮل ﺧﺸﻮﻧﺖ  ﻓﺮﻫﻨﮓ ﺳﺎزي در -1
  (gnitisiv emoHﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﺑﻪ درب ﻣﻨﺰل)-2
  ﺗﻘﻮﯾﺖ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ اورژاﻧﺲ اﺟﺘﻤﺎﻋﯽ -3
  ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﮔﺰارش اﺟﺒﺎري ﺗﻮﺳﻂ ﭘﺰﺷﮑﺎن -4
  ﯽﻨﺘﺮﻧﺘﯾاﺳﺘﻔﺎده از ﻣﻨﺎﺑﻊ ا -5
ﺣﯿﻄﻪ ﻣﺬﮐﻮر ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﺷﺮح  5ﻣﺪاﺧﻼت ﻋﻤﻠﯿﺎﺗﯽ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﮔﺮوﻫﻬﺎي آﺳﯿﺐ ﭘﺬﯾﺮ ﻣﺎﻧﻨﺪ زﻧﺎن ، ﺳﺎﻟﻤﻨﺪان ، ﻧﻮﺟﻮاﻧﺎن و اﻧﻮاع ﺧﺸﻮﻧﺖ در ﺟﺎﻣﻌﻪ در 
  و ارﮔﺎن و ﻧﻮع ﻓﻌﺎﻟﯿﺘﯽ ﮐﻪ ﺑﺎﯾﺪ اﻧﺠﺎم ﺷﻮد در اﯾﻦ ﮐﻤﯿﺘﻪ ﻣﻄﺮح ﮔﺮدﯾﺪ و ﭘﯿﺸﻨﻬﺎدات ذﯾﻨﻔﻌﺎن ﺑﻪ ﺛﺒﺖ رﺳﯿﺪ. وﻇﺎﯾﻒ ﻫﺮ ﺳﺎزﻣﺎن
  
  
